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Integriertes Kollagen: Volumenerhalt und effektive Regeneration

Biologisch zur

knéchernen Augmentation

Das neue Knochenersatzmaterial OsteoBiol® wird vollstandig
resorbiert und zu eigenem Knochen umgebaut, so das Ergebnis

aktueller Studien.

Eigenschaften
Das seit kurzem zur Verfiigung
stehende porcine Material

scheint in bisherigen Untersu-
chungen zu zeigen, dass es voll-
standig resorbiert und durch
Eigenknochen ersetzt wird.
Aufgrund seines speziellen Her-
stellungsverfahrens bleibt die
Struktur und Beschaffenheit
der naturlichen Kollagenma-
trix erhalten. Durch diese Kol-
lagenmatrix wird das Einwach-
sen von Wachstumsfaktoren in
die Granulatpartikel
stuitzt.

unter-

mp3 - Ideal fiir

die Socket-Pre-

servation-Technik
Ziel der Socket-Pre-
servation-Technik
ist die Wiederher-
stellung von verlo-
renem parodonta-
lem Gewebe. Die
Alveole wird mit
dem  Knochener-
satzmaterial mp3,
OsteoBiol®  (pra-

hydrierte Granulate 600-1.000
pm in der Applikationsspritze)
aufgefiillt. Das Knochenersatz-
material wird bis auf Hohe der

knochernen Alveolenwand
komprimiert. Danach erhilt ein
weichgewebiger Punch
aus dem Gaumen die
umgebenden  Weichge-
webe. [

Minimalinvasive Schalentechnik mit SonicWeld Rx®

Innovative Knochenaugmentation

Das Augmen-
tationssystem
SonicWeld Rx®
bietet einen neuen
minimalinvasiven
Ansatz fiir die
horizontale bzw.

e

Ultraschallaktivierung mit

C__;‘ SonicWeld Rx®

vertikale Knochenaugmentation ohne Knochenblock und die
Pin-gestiitzte Fixierung aller gangigen Membranen.

Die innovative Schalentechnik,
basierend auf formstabilen,
resorbierbaren Materialien mit
Ultraschallapplikation, lasst in
vielen Fillen eine Knochen-
blockfixation fiir augmentative
Zwecke als nicht mehr notwen-
dig erscheinen. Das Verwenden
resorbierbarer Pins und Mem-
branen aus 50:50 Poly-D-L-
Laktid (PDLLA) erspart dem
Patienten einen OP-Zweitein-
griff, welcher ansonsten eine
zusdtzliche  physi-

Membrane und Pins aus PDLLA

und Pin verzeichnet

sche und psychische
Belastung bedeutet.

Die SonicWeld Rx® -
Ultraschallaktivie-
rung bewirkt eine
Verflussigung  und
dreidimensionale In-
filtration des Pins in
die Knochenstruktu-
ren. Dieser Verriege-
lungsmechanismus
zwischen Membrane

Schalentechnik

eine aufSerordentlich
hohe Ursprungs-
festigkeit. Die Scha-
lentechnik bietet,
verglichen mit Vor-
gehensweisen  der
Knochenblockaug-
mentation, ein mini-
malinvasives und
atraumatisches Ver-
fahren zu Gunsten
des Patienten. [ |

Die neue Generation des chirurgischen Nahtmaterials

PTFE-Nahtmaterial (Polytetra-
fluorethylen) besteht aus einer
hochporosen Mikrostruktur, die
ca. 35 Volumenprozent Luft ent-
halt. PTFE resorbiert nicht, ist
biologisch inert und chemisch

riickwirkungsfrei. Durch die
monofile Beschaffenheit der
Nahte wird die bakterielle
Dochtwirkung von vornherein

PTFE: Endlich optimale Preis-Leistung

Nach einem gelungenen Eingriff ist die grofite Sorge des
Chirurgen und des Patienten, dass sich die frisch gesetzten
Nihte wiahrend des Heilungsprozesses losen konnten.
Gehen Sie deshalb auf Nummer sicher: Die neue Generation
des chirurgischen Nahtmaterials aus PTFE verfiigt iiber
besondere Handhabungs- und Leistungseigenschaften.

ausgeschlossen. Selbst bei einer
vorhandenen Infektion wird das
Nahtmaterial nicht abgebaut.
PTFE verftigt uber eine exzel-
lente  Weichgewebsvertraglich-
keit. Die herausragende Eigen-
schaft der PTFE-Chirurgiendhte
ist die besonders gute Kniipfbar-
keit, der starke Halt des Knotens
und die Fadenstabilitit. Die

Nadelformen und Querschnitte

CS-05 = \=
3-0 Naht mit Nadel DS 16,3 N
CS-06 RC =\
4-0 Naht mit Nadel DS 16,3 \_/
CS-06 PERIO — Q0
4-0 Naht mit Nadel HR 12,7 J
CS-06 PREMIUM "\
4-0 Naht mit Nadel DS 13,1 N

Nahte sind besonders weich,
wodurch der Patient wihrend
des Heilungsprozesses einen
zusitzlichen Komfort erfahrt.

PTFE wird vor allem bei
der Knochentransplantation,
Knochenkammaugmentation,
Gewebeerneuerung, bei im-
plantologischen und parodon-
tologischen Operationen und

der Weichgewebstransplanta-
tion eingesetzt. ]
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Arestin Ing

Pulver zur periodontalen Anwendung

Die wirksame, gut vertragliche, einfach
anzuwendende Periodontitis-Behandlung.

* Das lokal wirksame ARESTIN® verbessert erwiesenermafen
signifikant das Ergebnis gegentiber SWG allein."”

* Ist das einzige lokal verabreichte Antibiotikum mit
Minocyclin, einem bewahrten antimikrobiellen Wirkstoff
mit nachweislich entziindungshemmenden Eigenschaften.’

ARESTIN® Pulver besteht aus Polymerkugeln verschiedener
GroBen mit mikroverkapseltem Wirkstoff, die das Antibiotikum
liber einen lingeren Zeitraum hinweg freisetzen.

Fachinformation fiir ARESTIN® (Verschreibungspflichtig)
Bezeichnung des Arzneimittels Arestin® 1 mg Pulver zur parodontalen Anwendung Qualitative und quantita-
tive Zusammensetzung 1 Einzeldosisbehéltnis enthalt: 1mg Minozyklin als Minozyklinhydrochlorid. Klinische
Angaben Anwendungsgebiete Arestin® Pulver zur parodontalen Anwendung wird zur lokalen Behandlung der
chronischen Parodontitis bei Erwachsenen mit Zahnfleischtaschen von einer Tiefe von >5mm angewendet.
Arestin® muss immer in Verbindung mit einer konventionellen, nichtchirurgischen Behandlung verwendet werden.
Die offiziellen Empfehlungen fiir die angemessene Verwendung von antibakteriellen Wirkstoffen miissen beachtet
werden. Dosierung, Art und Dauer der Anwendung Arestin® darf nur von fachlich ausgebildeten und in der
Behandlung von parodontalen Erkrankungen erfahrenen Personen angewendet werden. Dosierung Erwachsene:
Die erste Behandlung mit Arestin® muss so bald wie méglich nach der konventionellen, nichtchirurgischen
Behandlung (Zahnstein-, Konkremententfernung und Wurzelglattung) erfolgen. In jede zur Behandlung bestim-
mte Zahnfleischtasche darf nur ein Einzeldosisbehéltnis mit 1 mg Arestin® Pulver zur parodontalen Anwendung
gegeben werden. Die Gesamtdosis hangt von der Gesamtzahl der Zahnfleischtaschen ab, die maximale Dosis ist
140 mg. Es konnen bis zu zwei weitere Behandlungen im Abstand von je mindestens drei Monaten durchgeftihrt
werden. Eine reduzierte Wirksamkeit bei Rauchern ist méglich. Kinder und Jugendliche (< 18 Jahre): Zur Sicherheit
und Wirksamkeit bei Kindern unter 18 Jahren liegen keine Daten vor. Bezliglich Kindern unter 12 Jahren, siehe
Abschnitt 3.3, Gegenanzeigen. Art der Anwendung AusschlieBlich zur subgingivalen Anwendung. Zur subgin-
givalen Anwendung von Arestin® wird die Spitze des Behaltnisses, welches die 1mg Einzeldosis enthalt, auf den
Boden der Zahnfleischtasche platziert. Danach wird der Daumenring des Griffmechanismus gedriickt, um das
Pulver zu applizieren, wéahrend die Spitze des Behdltnisses langsam aus der Tasche gezogen wird. Nach der
Behandlung ist das Zahneputzen 12 Stunden lang zu meiden. Patienten sind anzuweisen, harte, knusprige und
klebrige Speisen sowie das Beriihren der behandelten Stellen eine Woche lang zu vermeiden. Dartiber hinaus ist
die Verwendung interdentaler Reinigungsinstrumente in den mit Arestin® behandelten Bereichen zehn Tage lang
zu unterlassen. Arestin® muss nach der Behandlung nicht entfernt werden, da es vom Kérper resorbiert wird. Ein
Auftragen von Klebern oder Verbanden, um das Arzneimittel in der Zahnfleischtasche zu halten, ist nicht notwen-
dig. Gegenanzeigen Arestin® darf nicht angewendet werden:
o bei bekannter Uberempfindlichkeit gegeniiber Minozyklin, anderen Tetrazyklinen oder einem der sonstigen
Bestandteile des Pulvers
* bei Kindern unter 12 Jahren
 bei schwangeren oder stillenden Frauen
* bei Patienten mit schwerer Leberfunktionsstérung
 bei akutem oder chronischem Nierenversagen im Endstadium Nebenwirkungen Es wird angenommen, dass
Nebenwirkungen, die mit der systemischen Anwendung von Minozyklin in Verbindung gebracht werden, nach sub-
gingivaler Anwendung aufgrund des niedrigen und kurzen Plasmaspiegels eher selten auftreten. Allerdings muss
mit der Mdglichkeit gerechnet werden, dass derartige Reaktionen auftreten kénnen. Wie bei der systemischen
Verabreichung von Minozyklin sind Uberempfindlichkeitsreaktionen maglich.

rl;-

Sichert die Konzentration im therapeutischen Bereich fiir nach-
weislich 14 Tage. o &
Pulver iodontalen As d ’mg

Zusétzliche Informationen (iber ARESTIN® befinden sich in der beiliegenden Fachinformation fiir
ARESTIN®.

Die folgenden Reaktionen wurden in klinischen Studien beobachtet, bei der alle Behandlungen in den Monaten 0,
3 und 6 an 923 Erwachsene verabreicht wurden. Vertraglichkeit Folgende Reaktionen wurden in einer klinischen
Studie beobachtet, bei der in den Monaten 0, 3 und 6 bei 923 Erwachsenen Arestin® appliziert wurde (Haufig,
>1/100, <1/10): Zentrales und peripheres Nervensystem: Kopfschmerzen; Magen-Darm-Trakt: Dyspepsie; allge-
meine Nebenwirkungen: Infektion, grippedhnliche Systome; lokale Nebenwirkungen (oral): Parodontis, voriberge-
hende einschieBende Schmerzen, Zahnschmerzen, Gingivitis, stomatitis, orale Ulzera, schmerzen und Pharyngitis.
Pharmazeutischer Unternehmer, OraPharma, Inc. Europe, Professor JH Bavinckin 7, 1183AT Amstelveen, p/a
Postbus 7827, 1008AA

Amsterdam, Niederlande
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